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Foreword and annotations
The acquisition of practical skills has always been in the
shadows of medical education. Until about 100 years
ago, the pragmatic on model-oriented education was at
the forefront and the teachers relied largely, on that the
apprentices could require the needed practical skills
through observation of the experts with the following
practice on patients (see Figure 1). The chair and his
clinic, at which the apprentices are employed, guarantee
the qualitative mediation of the practical skills.
Publications about practical skills are found in the field
of training [1]. Since the ‘90s, practical skills during
education have earned internationally an important value
[2]. Simulations are also progressively winning value in
the acquisition of practical skills and are in several areas
being considered superior to traditional trainingmethods
[3]. Where once patients as training objects served, the
role can often be taken now by the simulators or some-
what prepare the students technically better than the
plain reading from textbooks and manuals. This doesn’t
mean that they will not continue to train on the patients.
Just like in the aviation, in which they have flight simulat-
ors to prepare the apprentices and assure qualitative
outcomes, is now also imaginable in the fields of medi-
cine. Practical procedures like blood taking or lumbar
puncturing are being practiced in a safe environment
under supervision on a model, before they are executed
on live patients.
Since over 20 years, starting out in the fields of surgery,
the OSCE (Objective Structured Clinical Examination) was
established to inspect and assure practical skills [4]. Not
only to certify but also to recertify in a way of uninterrup-
ted quality assurance.
Consistent standardization through testing of practical
skills and also the test-statistical requirements for the
inspection (validity, objectivity and reliability) has called
forth worldwide a variety of learn-goal catalogs such as
the Swiss Catalogue of Learning Objectives [5], the Cana-
dian CANMEDS acting model [6], the Dutch Blueprint [7]
and Scottish learn-goal catalog [8], all that are being used
as guiding principles in various fields ofmedical education
and further training and are continually evolving [9].
In German-speaking countries, Skills-Labs have been
founded at medical faculties since the nineties to live up
to the increased requirements of this sector [10]. The
changes in the approbation regulation of 2002 [https://
www.gesetze-im-internet.de/_appro_2002/], the initiation
of the tuition fees in many German states in 2007 and
the initiation of a national practical exam in Switzerland
in 2011 [11] supported this development at the faculties
to exert themselvesmore for the practical and communic-
ative skills of their graduates and to establish supportive
Skills-Labs [12].
The GMA-committee Practical Skills [https://gesellschaft-
medizinische-ausbildung.org/ausschuesse/praktische-fertig-
keiten.html cited 13.07.2016] was founded in 2007 to
foster the mediation of practical skills and to strengthen
the research on this topic [https://gesellschaft-
medizinische-ausbildung.org/ausschuesse/praktische-fertig-
keiten.html cited 13.07.2016].
It is also worth mentioning that these activities and the
caused paradigm shift in the medical education, have
also lead to the event of deciding the National compet-
ence-based learning-goal catalog (NKLM) [http://
www.nklm.de/kataloge/nklm/lernziel/uebersicht cited
13.07.2016], [13] and the national learning-goal catalog
dentistry (NKLZ) [http://www.nklz.de/kataloge/nklm/
lernziel/uebersicht cited 13.07.2016] by a large majority
(29:3 votes, one abstention) on the medical faculty day
on the fourth of July 2015 in Kiel. Basis of this chapter
14b (clinical-practical skills) was the, by the GMA-commit-
tee for practical skills developed, consensus statement
practical skills [14].
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Figure 1: Prof. Ernst v. Bergmann, Demonstration operation, Ziegelstrasse, Berlin around the turn of the century.
These twenty-year-old developments deserve it to release
a special edition on the topic of the “GMA-committee for
practical skills”.
In this booklet, you can find the original work of different
general topics of the mediation of practical skills, project
reports and statements of the GMA-committee for exams,
veterinary medicine and dentistry as to the GMA-commit-
tee for practical skills adjacent committees partly as-
signed with overlapping contents. In the beginning, there
are comprehensive papers [15], [16], [17], [18], the fol-
lowing articles are the original papers picking up the re-
cent scientific questions [19], [20], [21], [22], [23], [24],
[25], [26], [27], [28], [29]. In the end they are followed
by statements of the “adjacent” committees [30], [31],
[32].
We would like to thank all the contributors in the field of
practical skills, especially the authors and reviewers of
the articles in this special edition and we wish the readers
an inspiring read.
Notes
Dedicated to the Pioneers who committed themselves to
the teachings of practical skills during and after medical
education
Comepting interests
The authors declare that they have no competing in-
terests.
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Vorwort und Erläuterungen
Der Erwerb praktischer Fertigkeiten führte lange ein
Schattendasein in der medizinischen Ausbildung. Bis vor
etwa 100 Jahren stand die pragmatisch am Vorbild orien-
tierte Ausbildung im Vordergrund und die Dozenten ver-
liessen sich grösstenteils darauf, dass die Lernenden
notwendige praktische Fertigkeiten durch das Beobachten
von den Lehrmeistern mit nachfolgender Praxis an Pati-
enten erwerben können (siehe Abbildung 1). Der qualita-
tive Vermittlungs-Garant war dabei der jeweilige Lehrstuhl-
inhaber beziehungsweise dessen Klinik, an der die Ler-
nenden angestellt waren.
Publikationen über praktische Fertigkeiten finden sich
grösstenteils im Bereich der Weiterbildung [1]. Seit den
90er Jahren bekommen praktische Fertigkeiten interna-
tional auch in der Ausbildung eine immer stärkere Bedeu-
tung [2]. Auch gewinnen Simulationen zum Erwerb prak-
tischer Fertigkeiten immer mehr an Bedeutung und sind
in etlichenBereichen traditionellen Ausbildungsmethoden
überlegen [3]. Wo früher Patienten als Übungsobjekte
herhalten mussten, können heute Simulatoren diese
Funktion häufig übernehmen oder zumindest die Studie-
renden technisch besser vorbereiten, als die reine Lektüre
von Lehrbüchern oder Leitfäden. Dies bedeutet nicht,
dass nicht weiterhin am Patienten ausgebildet werden
soll. Nur kann ähnlich wie in der Aviatik, aus der Flugsi-
mulatoren zur Vorbereitung und laufendenQualitätssiche-
rung nichtmehr wegzudenken sind, sichergestellt werden,
dass praktische Prozeduren wie zum Beispiel die
Blutentnahme oder die Lumbalpunktion in sicherer Um-
gebung zunächst unter Supervision amModell geübt wird,
bevor diese am lebenden Patienten durchgeführt werden.
Seit mehr als 20 Jahren haben sich beginnend in den
chirurgischen Fächern zur Überprüfung praktischer Fer-
tigkeiten OSCEs (Objective Structured Clinical Examinati-
on) etabliert [4]. Dies nicht nur zur Zertifizierung, sondern
auch zur Rezertifizierung im Sinne einer kontinuierlichen
Qualitätssicherung.
Die mit Blick auf Prüfungen konsequente Standardisie-
rung von Fertigkeiten sowie die teststatistischen Anforde-
rungen an Prüfungen (Validität, Objektivität und Reliabili-
tät) rief weltweit verschiedenste Lernzielkataloge wie den
Swiss Catalogue of Learning Objectives [5], das kanadi-
sche CANMEDS Rollenmodell [6], den holländischen
Blueprint [7] und Schottischen Lernzielkatlog [8] hervor,
diemittlerweile handlungsleidend für verschiedene Berei-
che der medizinischen Aus-, Weiter- und Fortbildung sind
und laufend weiterentwickelt werden [9].
Im deutschsprachigenRaumwurden seit den 90er Jahren
an den medizinischen Fakultäten Skillslabs gegründet
um den gestiegenen Ansprüchen in diesem Bereich ge-
recht zu werden [10]. Die Änderung der Approbationsord-
nung 2002 [https://www.gesetze-im-internet.de/_appro_
2002/], die Einführung der Studiengebühren in vielen
deutschenBundesländern 2007 und die Einführung einer
nationalen praktischen Prüfung in der Schweiz 2011 [11]
förderten noch diese Entwicklung an den Fakultäten, sich
mehr um die praktischen und kommunikativen Fertigkei-
ten ihrer Absolventen zu bemühen und unterstützende
Skills-Labs zu etablieren [12].
Der GMA-Ausschuss Praktische Fertigkeiten [https://ge-
sellschaft-medizinische-ausbildung.org/ausschuesse/prakt-
ische-fertigkeiten.html, zuletzt aufgerufen am13.7.2016]
wurde 2007 mit dem Ziel gegründet, die Vermittlung
Praktischer Fertigkeiten zu Fördern und die Forschung
darüber zu stärken [https://gesellschaft-medizinische-
ausbildung.org/ausschuesse/praktische-fertigkeiten.html,
zuletzt aufgerufen am 13.07.2016].
Nicht zuletzt haben diese Aktivitäten und der damit ein-
geläutete Paradigmenwechsel in der medizinischen Aus-
bildung auch mit dazu geführt, dass in Kiel am 4. Juni
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Abbildung 1: Prof. Ernst v. Bergmann, Demonstrations-OP, Ziegelstrasse, Berlin um die Jahrhundertwende.
2015 auf demMedizinischen Fakultätentag der Nationale
Kompentenzbasierte Lernzielkatalog Medizin (NKLM)
[http://www.nklm.de/kataloge/nklm/lernziel/uebersicht,
zuletzt aufgerufen am 13.07.2016], [13] und der natio-
nale Lernzielkatalog Zahnmedizin (NKLZ) [http://
www.nklz.de/kataloge/nklm/lernziel/uebersicht, zuletzt
aufgerufen am 13.7.2016] mit grosser Mehrheit (29:3
Stimmen, bei einer Enthaltung) beschlossen wurde.
Grundlage des Kapitel 14b (Klinisch-praktische Fertigkei-
ten) war das im GMA-Ausschuss für Praktische Fertigkei-
ten entwickelte Konsensusstatement Praktische Fertig-
keiten [14].
Diese zwanzigjährigen Entwicklungen verdienen es, ein
Sonderheft zum Thema des „GMA-Ausschusses für
Praktische Fertigkeiten“ herauszugeben.
In diesem Heft finden sich Originalarbeiten zu verschie-
denen allgemeine Themen der Vermittlung praktischer
Fertigkeiten, Projektberichte und Statements der GMA-
Ausschüsse für Prüfungen, Tiermedizin, Zahnmedizin, als
demGMA-Ausschuss praktische Fertigkeiten benachbarte
und mit zum Teil überschneidenden Inhalten betrauten
Ausschüsse. Am Anfang stehen Arbeiten übergreifender
Natur [15], [16], [17], [18] die Folgenden Artikel sind
Originalarbeiten die aktuelle Forschungsfragen aufgreifen
[19], [20], [21], [22], [23], [24], [25], [26], [27], [28],
[29] und am Schluss folgen die Statements der „benach-
barten“ Ausschüsse [30], [31], [32].
Wir möchten uns bei allen Akteuren im Umfeld der prak-
tischen Fertigkeiten bedanken -im Speziellen den Autoren
und Reviewern der Artikel in diesem Sonderheft- und
wünschen den Leserinnen und Lesern eine anregende
Lektüre.
Anmerkung
Den Pionieren gewidmet, die sich der Vermittlung prakti-
scher Fertigkeiten im und nach dem Medizinstudium
verschrieben haben
Interessenkonflikt
Die Autoren erklären, dass sie keinen Interessenkonflikt
im Zusammenhang mit diesem Artikel haben.
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